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Hospitalizados en la Ciudad de México

disminucién de 276 personas.



Hospitalizados en la Zona Metropolitana del Valle de México

lo que significa unareduccién de 328

personas hospitalizadas.



Evolucion diaria de la ocupacion hospitalaria en hospitales
publicos en la CDMX
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Residencia de las personas hospitalizadas por Covid-19 en la CDMX
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Ingresos hospitalarios por semana-ZMVM

Ingresos Semanales
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Ingresos hospitalarios por semana - CDMX
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Defunciones hospitalarias por semana - CDMX
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Atenciones en 911
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Pruebas diarias realizadas en la CDMX
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Porcentaje de positividad de pruebas

Positividad (Promedio movil 7 dias)
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Positivos identificados

Positivos identificados acumulados 14 dias
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Estrategia conjunta de pruebas con farmacias y plazas

comerciales:
Farmacias 2,672
Plazas comerciales 2,703
Totales 5,375

Las ubicaciones de los puntos de toma de muestra GRATUITA
se pueden consultar en

A " - ..
— - . —
 H =

Macro : Centros : Plazas
Quioscos - de Salud - comerciales

23,064
44,309

67,373
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laZMVM

Proyecciones para hospitalizaciones totales
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Modelo Epidemioldgico parala ZMVM:

Cambio diario

Rt:0.85



Avance del Plan Nacional de Vacunacion en la Ciudad de
México

232,277

Estimado: 1,256,100 adultos de 50 a 59

~ . . v .
200 mil anos residentes de la Ciudad de México
176,395 Avance al 21 de mayo 10:00;
9
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Avance programa nacional de vacunacion en la Ciudad de México

100 mil

50 mil

0%

108,684

55,850

Vacunados

51%
Tlalpan,
Coyoacan
y Benito
Judrez

77,793

39,087

Vacunados

50%

Miguel
Hidalgo,

Azcapotzalco
, Cuauhtémoc

Padrén original: 356,442

Padrén a vacunar: 328,807 (ios restantes
27,635 ya habian sido vacunados en su grupo de edad)

Avance al 21 de mayo 10:00;

169,084 (51%)

34,863

24,169 21,765 17,309
Vacunados Vacunados | Vacunados 10,904

53% 53% 50% 53%
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COVID 19

Reactivar sin Arriesgar
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EXpos

Uso de cubrebocas permanente

30% de aforo 0 9 mts2 por persona

Sentidos de circulacién para evitar encuentros de
frente entre los asistentes

Uso obligatorio del sistema QR

Privilegiar la venta de boletos en linea para reducir
asistencia a taquillas

Tiempo limitado de permanencia en el recinto (40
minutos)

Queda prohibido ofrecer productos de prueba
(tales como cosméticos y perfumeria) asi como las
degustaciones




Aumento de aforo para oficinas corporativas privadas

} Aumento de aforo al 30%

Continuan con todas las medidas sanitarias:

Uso de cubrebocas

Caodigo QR al ingreso

Medidas de ventilacion: filtros en aire
acondicionado y 40% de aire proveniente
del exterior

Control de acceso Y filtro sanitario




Regreso a clases el 7 de junio

> Acciones preventivas:

e Vacunacionde latotalidad del personal educativo
e Usoobligatorio de cubrebocas
e Implementacioén de los tres filtros de corresponsabilidad
o Filtroen casa
o Filtro enla entrada de la escuela
o Filtro en el salon de clases
e Usointensivo de espacios abiertos
e Suspension de todas las ceremonias y reuniones

e Sanadistancia y asistencia alternada




COVID 19

Medidas para conciertos
en palcos separados en
ESPACIOS ABIERTOS




Reactivacion gradual de eventos masivos

> A partir del 15 de junio
E=El

Conciertos en espacios abiertos
publico asistente en palcos separados




Medidas generales para implementar en conciertos en palco
separados

1

2

3

Aforo del 25%

Eventos solo en recintos al aire libre -> no estadios

Uso obligatorio del sistema QR por secciones

Uso obligatorio de cubrebocas todo el tiempo para asistentes y
personal

Grupos maximo de 8 personas por palco

Sana distancia en puntos de concentracion: banos y ventade

alimentos

Entraday salida escalonada de asistentes y personal, filtro
sanitario

Todo el personal que participe en la organizacion debera tener

una prueba negativa de antigenos con toma menora 72 horas



Esquema de palcos (espacios restringidos)

} Se permite la colocacion de palcos en zonas generales

Maximo 8 asistentes (un solo nucleo de asistentes)
Separacion de 2 metros entre cada espacio
Promover la venta de alimentos directamente en la seccidn

para evitar aglomeraciones

No se podran reunir personas fuera de estos espacios
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Remdesivir

Multiple dose vial. Store under refrigeration 210§

feep out of reach of childeren. .
Sée clinical study protocol for dosage and adminisii

Multiple doses

Remdesivir

Unidad Temporal Citibanamex

Instituto Nacional de Ciencias Médicas y
Nutricion Salvador Zubiran

Unidad Temporal Ajusco Medio

Instituto Nacional de Enfermedades
Respiratorias (INER)

o
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I Unidad Temporal COVID-19

1. Ingreso para aislamiento

PROGRAMA DE
HOSPITALIZACION

Disminuir la transmision de la infeccién
por SARS-COV-2 en la comunidad

ANTICIPADA:

2. Intervencion
terapéutica oportuna

Referencia desde el primer Evitar la progresion a la gravedad.
nivel de atenFjon Y MOdUIOS de Terapéutica basada en evidencia:
Valoracion (Tl’laqu) Control de comorbilidades.

Oxigenoterapia oportuna.
Control de la inflamacién.
Anticoaqulacién.

comunitarios



Remdesivir

1. Remdesivir es un agente antiviral con actividad in vitro contra

SARS-CoV-2

2. Indicado para COVID-19 severo y moderado, con beneficio

demostrado en reducir el tiempo de recuperacion’.

ndesi. Remdesivir NdesSVl F

3. EI mayor beneficio se observa en tratamiento conjunto con

dexametasona (o equivalente) en pacientes que tengan menos L

se vial. Store under r reach of childeren.
i ; . Mul
reach of childeren. i study protocol for dosage:

de 10 dias de inicio de sintomas y suplemento de oxigeno de Ustudy protocol for d/ | Mithle dose vial. Store under refrigeraton 26%*

Keep out of reach of childeren.
See clinical study protocol for dosage and adms

bajo flujo'.

Multiple doses

4. La dosis recomendada es de 200 mg IV como dosis de carga

sequido por 4 dosis de mantenimiento de 100 mg cada 24 horas.

Beigel, J. H., Tomashek, K. M., Dodd, L. E., Mehta, A. K., Zingman, B. S., Kalil, A. C., Hohmann, E., Chu, H. Y., Luetkemeyer, A., Kline, S., Lopez de Castilla, D., Finberg, R. W., Dierberg, K., Tapson, V., Hsieh, L., Patterson, T. F., Paredes, R., Sweeney, D. A.,
Short, W. R., ... Lane, H. C. (2020). Remdesivir for the Treatment of Covid-19 — Final Report. New England Journal of Medicine, 383(19), 1813-1826. https://doi.org/10.1056/nejmoa2007764



I Diseno de investigacion y medidas T ——

del 10 de febrero al 29 de

marzo del 2021
Tratamiento: Remdesivir, variable dicotémica,

recibiste o no el tratamiento.

Emparejamiento de
) grupos, calculo de ATT y
Variables de resultado: analisis de supervivencia.

Progresion a la gravedad: variable dicotémica que mide si el paciente en
algiin momento empeord, es decir si pasé de 4 a 6 de acuerdo a puntaje de

OMS (tratamiento con oxigenoterapia de alto flujo o terapia intensiva) Disefio cuasi experimental
Dias con oxigeno suplementario: variable numérica discreta, se mide a
partir del inicio de sintomas hasta que el paciente dej6 de usar oxigeno. Emparejamiento por puntuaciones de

propension (Propensity score matching)
Variables de andlisis pareado:

.Escala de Call: Variable numérica discreta, indice contiene, comorbilidades,

edad, linfocitos y LDH. Dias de

fi inici il : Vari érica di ( i inicio de .
‘Dlas. del inicio de sintomas: \{arlable numeérica dliscr'eta,.r}umero de dias a WALES ElE R e G
partir de que empezaron los sintomas hasta hospitalizacion il Dexametasona

Tratamiento con dexametasona: Variable dicotémica que indica si un
paciente recibi6 tratamiento con corticoide sistémico.

ingreso

Variable control: ATT: Average treatment effect on treated. (Efecto

promedio en tratados)
Tratamiento con Baricitinib

*De manera adicional los modelos se ajustaran por tratamiento con Baricitinib



Base de datos: muestra poblacional

1675 pacientes

488 Pacientes no cumplen
criterios de inclusion

Analisis preliminar N(%)

En el analisis
Tratados con

Remdesivir

106, (18.6%) preliminar (grupos
no emparejados),

No tratados . .
(Controles) 213, (35.3%) Remdesivir

disminuye 35 % la
progresion a la
OR=0.65 (IC95% 0.56-0.74), gravedad

13 Pacientes no terminan p=<0.0001
tratamiento

I‘

1,187 pacientes

1,174 pacientes

)

No es un estudio

aleatorizado
Hay diferencias entre
los grupos a comparar

571 pacientes 603 pacientes
(48.6%) tratados (51.3%) no
con Remdesivir tratados

(Muestra de pacientes del Tro de febrero al 28 de marzo de 2021)



Resultados




I Resultados de analisis pareado 2:1

ﬁh Desenlace: Progresion a la gravedad

18.4% de progresion a la gravedad
en tratados con REMDESIVIR

Efecto promedio del tratamiento -19.2% (1c95%: -13.2, -25.3)
en tratados (ATT) = 0.001
? ) 37.6% de progresion a la gravedad
en NO tratados (controles)
Desenlace: Dias con oxigeno
suplementario

Resultado de regresion lineal ponderado
) ) ; por el inverso del propensity score.
Diferencia de dias entre -2.9 dias (c95 %:-1.8,-4.1) Ajustado por uso de Baricitinib

pacientes tratados y no tratados

p=<0.0001

Resultados:

Se encontré una reduccion promedio de - 19.2 % de progresion de la enfermedad en pacientes tratados con Remdesvir respecto a los
controles. En pacientes tratados con Remdesivir hay una reduccion de 2.9 dias de requerimiento de oxigeno en respecto a los controles.

Los pacientes tratados con Remdesivir tienen 68% mayor probabilidad de mejora de la enfermedad y 57% menor riesgo de progresién a la gravedad a
30 dias, comparando con los no tratados.



I Analisis de supervivencia pareado: probabilidad de mejora

1.00
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Tiempo desde el ingreso

80

de = Sin
Remdesivir
Remde = Ti

Remdesivir

Test de Wilcoxon: p<0.001

Ajustado por uso de Baricitinib
y dias hasta ingreso

HR=1.68 (IC95 %: 1.5-1.9),

p=<0.0001

Los pacientes tratados con
Remdesivir tienen 68%
mayor probabilidad de

mejora de la enfermedad,

en comparacién con los no
tratados.



I Analisis de supervivencia pareado: progresion a la gravedad

Ajustado por dias hasta ingreso

Estimado de Kaplan-Meyer para evolucion a la

gravedad
Loo HR=0.43 (IC95 %:
' 0.33-0.56), p < 0.0001
0.75 —|—|_Iﬁ
S
— |
0.50 Los pacientes tratados con

Remdesivir tienen 57% menor

riesgo de Progresion a la
0.25 gravedad en comparacion
con los no tratados.

0.00 de = Sin tr i con
: Remde = Tratamient pleto con Remdesivir

0 10 220 30 40 Test de Wilcoxon: p<0.001
Tiempo desde el ingreso




